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PREFEITURA MUNICIPAL DO A ARA 
PODER EXECUTIVO 

TERMO DE REFERÊNCIA 

1.0 BiFTO .  

1.1. aauisic Ão de medicamentos hospitalares para a: atender as necessidades da 
tunicipal de Saúde de Acara/PA, em quantidade compreendida entre aquelas 
o Anexo 1, do presente Edital, quando deles a PREFEITURA MUNICIPAL DE 
necessidade de adquirir em quantidades suficientes para atender a administração 

municipal. 

1.2. As quantidades que vierem a ser adquiridas serão definidas no Pedido ou Nota de 
Empenho, destinados a atender as NECESSIDADES DA PREFEITURA MUNICIPAL DE 
ACARÁ. 

1.3. Os itens listados no ANEXO 1 - Termo de Referência, deste instrumento convocatório não 
serão necessariamente adquiridos em sua totalidade, pois que seus quantitativos são estimados, 
sendo-considerados apenas peça fins de adjudicação e posterior convocação para assinatura do 
Contrata de Fornecimento. 

2. PROCEDIMENTOS: wN 
2.1. Os objetos 

 

4, everão obedecer às prescrições e exigências contidas nas especificaçõe 

2.2. A licitante vencedora de cadW
-4 

 everá adotar os seguintes procedimentos visando o 
fornecimento e entrega dos obje em adjudicados põla PREFEITURA MUNICJPAL DE 
ACARÁ UNI ,  DOS CONSTRUINW MANOVANSTO:RIA. 

•1 •  

2.3. &prefeitura municipal não se obriga a contraiar o total de quantitativos ora previstos, mas 
somente aqueles que forem efetivamente necessários, segundo requisição emitida pela 
Departamento competente; 

2.4. Os medicamentos devem estar com as especificações técnicas em conformidade com o 
que foi solicitado: forma farmacêutica, concentração, condições de conservação; 

2.5. O medicamento deve ser entregue na embalagem original, em perfeito estado, sem sinais 
de vioLação,  sem aderência ao produto, umidade, sem inadequação de conteúdo, identificadas, 
nas condições de temperatura exigida em rotulo, e com n° de registro emitido pela ANVISA / 
Ministério da Saúde; 

2.6. Todos-os medicamentos nacionais ou importados devem constar nos rótulos e bulas todas 
as informações em língua portuguesa números de lote, data de fabricação e validade, nome do 
responsável técnico,, número 1e registro, nome genérico e, concentração de acordo pom a 
Legislação. sanitáriae nos termos do Art. 31 do código de defesa do consumidor; 1 
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2.7. Os produtos fornecidos pelas e 
embalagem a expressão "PR9IBIDA 
2.8141GM de 29105198, do Mini$tério d; 

PODER EXECUTIVO 
npresas vencedoras do certame deverão apresentar na 
A VENDA NO COMERCIO", nos termos da F!értaria n° 
Saúde; 
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2.8. Os. medicamentos deverão ser entregues com 75% (setenta e cinco por cento) de sua 

2.9. Não serão aceitos medicamento "BONIFICADOS". 

3. DO PREÇO E CONDIÇÕES DE PAGAMENTO: 

3.1 -- Os preços dos itens para Fornecimento dos objetos serão os estipulados na adjudicpção da 
 ' 	Propostada licitante vencedora, sendo que, o valor de cada compra será o valor dá verba 

disponível, repassada peio programa de cada Órgão. 

4. DO PRAZO E LOCAL DA ENTREGA DO OBJETO: 

4.1. O prazo para fornecimento dos objetos descritos nesta licitação não poderá ser sup&ior ao 
estipulado no contrato administrativo, a contar da emissão da nota de eno. 	a 

LJL 
4.2. Os objetos serão entregiss na sede i  de Acará e conferidos ppjrvidor ou 

4.3. 	 em 
de 
de 

especificação. - 
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